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Sk yrisieacia FECHA DE EMISION 15/12/2014 CODIGO 0000075759
DU S SIAS Y VALORES
i

FORMULARIO DE ACTUALIZACION DE DATOS

INFORMACION DE LA COMPARIA

RAZON O DEMOMINACION SOCIAL RUC EXPEDIENTE
CONSTRUCTOR/. [ ../ CALVA CIA. LTDA, 1191745120001 146721
NOMBRE COMERCIAL PROVINCIA CANTON PARROQUIA

LOJA ESPINDOLA EL INGENIO
CIUDADELA BARRIO CALLE NUMERO

: CENTRAL VIA CARIAMANGA SIN
INTERSECC!ION/MANZANA  SIN NOMBRE CONJUNTO
EDIFICIOIC.C. _ BLOQUE
NUMERO DE OFICINA 1 e KM
REFERENCIA UBICACION  FRENTE AL PARQUE CENTRAL CAMINO
CASILLERO PDSTAL 7 TELEFONO 1 023024306
CORREQ ELEZTRONICO 1 X|meguz4/3_@hotmail,com TELEFONO 2
CORREQ ELECTRONICO2 _.~7 CELULAR 0094769672
SITIO WEB . FAX
IDENTIFICACION DEL DOMICILIO LEGAL
PROVINCIA LOJA CANTON £SPINDOLA
INFORMACION Y DOMICILIO DEL REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO
TIPO DE PERSONA PERSONA NATURAL e
APELLIDOS ¥ NOMBRES DIAZ CHUQUIRIMA ALBARO MELQUISEDEK
TIPO DE IDENTIFICACION CEDULA , No. DE IDENTIFICACION 1102554845
TIPC DE REPRESENTACION LEGAL INDIVIDUAL e NACIONALIDAD ECUADCR
CARGO QUE DESEMPENA GERENTE GENERAL -PROVINCIA LOJA
FECHA DE INSCRIPCION DEL 2511111 4:;0 CANTON CALVAS
NOMBRAMIENTO EN EL REGISTRO PARROQUIA CARIAMANGA
MERCANTIL
CIUDADELA e BARRIO
CALLE PADRE ESTEBAN NUMERQ SN
INTERSECCION/MANZANA CENTENARIO COMJUNTO
BLOQUE EDIFICIONC.C.
NUMERO DE JFICINA Kivl
CAMINO REFERENCIA UBICACION SR
CORREO ELECTRONICO ximeguz43@hotmail.com TELEFONO 072687543
CELULAR 0991099516

Declaro bajo juramento la veracidad de ta informacion proporcionada cn este formulario y Aulorizo a la Superintendencia de Compafias a efectuar las
averiguaciones peitinontes para comprobar |a autenticidad de esta informacion y; acepto que on caso de que el contenido presente no coresponda a la
verdad. esta Instivcion aplique 1as sanciones de ley.
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St sy LADEN A FECHA DE EMISION 15/12/2014 CODIGO 0000075759
ety

FORMULARIO D= ACTUALIZAC O DE DATOS

INFORMACION ADICIONAL DE LA COMPANIA

ES PROVEEDCRA DE BIENES O SERVICIOS DEL ESTADO sl X NO

COMPARNIA VENDE A CREDITO Si NO

OFRECE SERVICIOS DE PAGO DE REMESAS Sl NO
L REPRESENTANTE LEGAL

Mombre: NIAZ CHUQUIRIMA ALBARO MELQUISEDEK
fcent wencion 1102554845

FECHA DE PRESENTACION FiSICA

NOTA El prescnin formulario no se aceptara con enmendaduras o tachones

En caso de no presentarse en la fecha indicada, deberi realizar nucvian ot el procedimiento.

AP-03.3.1.3-F2 Actualizacion de Datos Representante
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